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РЕЗЮМЕ
Направено е проучване на дейността и оси-
гуреността с апаратура и медикаменти на ме-
дицинските кадри, работещи на петролните 
платформи, което представлява голямо предиз-
викателство за намиращите се далече от брега 
хора.
Медицинският пункт включва офис за прегле-
ди, манипулационна и тоалетна с баня.
Входовете и изходите към лекарския кабинет 
трябва да са няколко, което улеснява медицин-
ската обработка и евакуацията на пострадали-
те при необходимост.
Медицинският пункт на петролните плат-
форми трябва да е добре оборудван и осигурен с 
имущество и медикаменти за всички спешни 
състояния и възможни заболявания.
Ключови думи: медицинско осигуряване на 
петролни платформи ,медицински пункт , 
медицинска евакуация
ABSTRACT
A study has been conducted on the operation and 
provision of medical equipment and medication to 
medical personnel working on oil platforms, which 
poses a major challenge to those who are far off shore.
The medical center, alias sick bay, includes a check-
in office, a treatment room and a bathroom with a 
bath.
The entrances and exits to the doctor’s office should 
be several to facilitate the medical treatment and evac-
uation of the injured, if necessary.
The sick bay on the oil platforms must be well 
equipped and provided with property and medication 
for all emergencies and possible illnesses.
Keywords: medical care offshore, sick bay, medical 
evacuation
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• самоподемна платформа е тази с наличие 
на подвижни крака, способни да издигат 
корпуса си над повърхността на морето;
• самоходна платформа  е тази, която е  сер-
тифицирана да плава самостоятелно;
• полупотопяемата платформа е с корпус по-
добен на кораб или баржа, или друг нова-
торски дизайн;
• плаващата платформа е с корпус подо-
бен на кораб или баржа, който може да 
се преустрои в различни конфигурации 
и е предназначен за операции в плаващо 
положение;
• дълбаещ и изследователски кораб;
• други - платформа за живеене, строеж и 
поддръжка на съоръженията; платформи 
кранове, платформи за полагане на тръби; 
противопожарни съдове и кораби по снаб-
дяването; кораби осигуряващи подводни-
те производствени дейности и др.
Петролната платформа представлява специ-
фичен заводски цех, на площ от около 5000-6000 
кв.м., направен предимно  от желязо и издигнат 
на три  пилона, забити в морското дъно. По-мо-
дерните сонди, пребиваващи в по-дълбоки води 
над 100 м, се позиционират чрез няколко котви 
и специални мощни двигатели т.нар. фрастари /
thrusters/.Тези важни двигатели съответно съз-
дават центробежни сили и участват в единната 
сложна автоматика на динамичното позицио-
ниране на сондата-неизменно условие за безо-
пасното сондиране. Целият корпус на сондата се 
състои от няколко части: главна палуба, където 
се извършват денонощните товарно-разтоварни 
дейности, под нея-машинното отделение и над 
нея е жилищния корпус или т.нар. акомодацион-
на част. Последната най-често се състои от чети-
ри нива, най-горното-с командната си част, мос-
тика, свързочната част и хеликоптерната пло-
щадка със съответния салон за пътниците. Вто-
ро и трето ниво са обикновени спални помеще-
ния и офиси и столова, а най-долното ниво, кое-
то е на едно равнище с главната палуба включ-
ва перални помещения, съблекални и Медицин-
ския пункт. Работното място на лекаря включва 
офис за прегледи, манипулационна и тоалетна с 
баня.
Медицинското осигуряване на Медицинския 
пункт включва следните апарати, в зависимост 
от предназначението им (6):
1. При проблеми с дихателните пътища - малко, 
но напълно достатъчен брой:
• Ларингоскоп - шпатули и дръжки различ-
ни размери; резервни батерии и крушки.
ВЪВЕДЕНИЕ
Медицинското осигуряване представлява го-
лямо предизвикателство за работещите далече 
от брега хора, първо поради трудните условия 
на работа, изпълнената с опасности и нуждата от 
много инвестиране в медицинска екипировка и 
оборудване. Необходимо е и осигуряване на оп-
итен и квалифициран медицински персонал, мо-
тивиран да е 24 часа на разположение на работе-
щите (8).
Сериозна  опасност представляват рискове-
те на заобикалящата работна среда (1) далече от 
брега, сред които:
• често влошена метеорологична обстановка;
• при добива на нефт се отделят отровни га-
зове като сероводород, метан и др.;
• редица професионални вредности (2) - 
шум, вибрации, токсични химикали, про-
дължително пребиваване в затворени 
пространства;
• риск от падащи предмети, някои внезапни 
аварии с машините;
• риск от химично замърсяване на морски-
те води и др.
МАТЕРИАЛ И МЕТОДИ 
Настоящият обзор се базира на личен опит и 
работа на петролни съоръжения и изследовател-
ски кораби в продължение на 10 г. в Мексикан-
ския залив, Бразилия, Персийския залив, Черве-
но море и Ангола.
Направен е преглед и анализ на научни пуб-
ликации, отнасящи се до заболявания, свързани 
с високи и ниски температури на борда.
Използван е и личният десетгодишен опит на 
бордови лекар, работещ на петролни платформи.
Документален метод е приложен за изяснява-
не на риска за здравето на работещи и намира-
щи се на борда при високи и ниски температури. 
Оборудване на петролните платформи
За да се разбере по-добре работната обстанов-
ка, в която работят и медицински кадри, трябва 
да се представи конструкцията на сондите и раз-
личните им варианти. Според Международна-
та морска организация (IMO-INTERNATIONAL 
MARITIME ORGANIZATION), Резолюция - 
25.11.1999; A.891 (21), те биват няколко вида, т.нар. 
МОИ-мобилни офшорни единици:
• колонно стабилизирана платформа с глав-
ната палуба, свързана към подводен кор-
пус или фундаменти от колони или кесони;
• несамоходна платформа  е такава, която е 
сертифицирана да плава самостоятелно;
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• Щипки на Магил.
• Аспирационна помпа-механична и на 
батерии.
• Различни по размери кислородни бутил-
ки със съответните приставки и клю-
чове към тях, с етикети и сертификат за 
хидротестване.
2. При проблеми със сърдечната дейност 
(дефибрилатори):
• Полуавтоматичен дефибрилатор с мони-
тор Zoll M с консумативи, на разположе-
ние в Медицинския кабинет.
• Автоматичен дефибрилатор, на разполо-
жение в Столовата или на Мостика, в бли-
зост до хеликоптерната площадка.
• Резервни батерии.
• Електроди за ЕКГ.
• Мултифункционални електроди за вън-
шен pace maker, електрошок и мониторинг.
• Гел за по-добър контакт.
3. Диагностични инструменти:
• Дигитални термометри.
• Глюкометър с тест лентички, съответни-
те р-ри за калибриране и игли за убождане.
• Сфигмоманометри-различни видове.
• Стетоскоп.
• Отоскоп и еднократни спекулуми за него.
• Оксиметър.
4. Оборудване за обработка на рани и превръзки:
• Различни видове ножици.
• Купи и метални съдове с различни разме-
ри за промивка на рани.
• Инструменти за кръвоспиране тип моски-
то, Окснер, Кохер, Микулич и др.
• Иглодържатели, игли за еднократна или 
многократна употреба и конци за шев на 
рани.
• Метални тави с капаци за съхранение и 
стерилизация на инструменти.
• Лампи за локално осветление с увеличи-
телно стъкло.
• Различни размери марли ,компреси и бин-
тове за еднократна употреба.
• Травма коплекти /китове/, съдържащи сте-
рилни чаршафи, големи компреси и спе-
циални марли, предназначени за обширни 
изгаряния и наранявания.
5. Оборудване за имобилизация и медицинска 
евакуация:
• Спинална дъска – няколко на брой, пред-
назначена за имобилизация на пострадали 
в безсъзнание със съмнение за счупване 
на долни крайници или гръбначен стълб; 
Спиналните дъски са няколко вида - тип 
загребващи, т.н. „scoop stretcher“, на Ро-
бертсон и др.
• Разглобяема носилка тип загребваща.
• Носилка тип кошница – за слагане на 
обездвижения вече със спинална дъска и 
трансфер към хеликоптер или друг плава-
телен съд.
• Корсет тип Кендрик и къса спинална дъс-
ка-средства за имобилизация в седнало 
положения и измъкване на пострадалия 
от тесни пространства.
• Носилка тип вакуум, която може успешно 
да се моделира около тялото на болния.
• Средства за имобилизация на крайници: 
твърди шини; сгъваеми; надуваеми; тип 
Кендрик, Харе или Сагер за тракция при 
счупване на бедрената кост; колан при 
счупвания на таза; триъгълни кърпи и 
различни размери ластични бинтове.
• Шийни яки.
• Ремъци и възглавнички за фиксиране  на 
главата.
• Инвалидна количка.
6. Мебели и друго необходимо оборудване:
• Кушетка за прегледи.
• Различни шкафове с ключалки за скла-
диране на различните консумативи и 
медикаменти.
• Кошчета за боклук, като отделно се отде-
лят такива за остри, използвани вече кон-
сумативи-игли, резци, стъклени ампули и 
др.
• Помощна масичка на колелца. 
• Сух стерилизатор.
• Хладилник.
• Инкубатор – за микробиологично изслед-
ване на питейната вода.
• Различни типове фенери за спешни случаи.
• Инструмент за рязане на метал.
• Инструмент с магнитна бримка за премах-
ване на чужди тела от очите.
7. Консумативи за еднократна употреба:
• Ендотрахеални тръби за интубация.
• Въздуховоди на /орофарингеални/ Гьодел 
и назофарингеални.
• Маски за обдишване с балон и без балон.
• Интродюсери - стилет.
• Маски за небюлайзер.
• Назални канюли за подаване на кислород.
• Различни маски за подаване на кислород.
• Назогастрични сонди.
• Лубрикант/новокаин гел.
• Катетри за пикочен мехур и уринаторни 
торби.
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8. Диагностични тестове:
• Флуоресцинови ленти и капки.
• Тестове за бременност.
• Бързи ориентировачни тестове за малария.
• Бързи ориентировачни тестове при ин-
фаркт на миокарда.
• Бързи ориентировачни тестове при злоу-
потреба с наркотици и алкохол.
• Тест ленти за изследване на урина.
• Бързи ориентировъчни тестове за провер-
ка качеството на водата.
9. Специални средства за еднократна употреба:







Различни дезинфекционни разтвори за 
промивки на рани-кислородна вода, йодас-
епт, хлорхексидин, медицински спирт и др.
Шпатули за гърло.
Спринцовки.
Игли и венозни канюли тип абокат-раз-
лични размери.
10. Съдържание на спешната чанта:
• Маска за обдишване тип Амбу.
• Въздуховоди.
• Комплект за интубация.
• Маска за подаване кислород.











• Шийна яка за имобилизация.




• Изотермично фолиево одеало.
• Ампули съдържащ - аденозин; атропин; 
амиодарон; допамин; фуроземид; лидока-
ин; магнезиум сулфат; нитроглицерин; на-
триум бикарбонат; 5% декстроза; диклофе-
нак; флумазенил; глюкагон; хидрокорти-
зон; разтвор на Рингер; физиологичен раз-
твор; Повидон.
11. Съдържание на спешния шкаф с медикамен-












• Антибиотици - аугментин, бензил-пени-
цилин, цефазолин, цефтриаксон, ципро-
флоксацин, еритромицин, метронидазол, 
бисептол.
• Антидоти - налоксон, флумазенил.
• Антихистаминови - лоратидин, 
прометазин.
• Повлияващи ЦНС - диазепам, халопери-
дол, лоразепам, мидазолам, золпидем;
• Обезболяващи - трамадол, морфин, пара-
цетамол, ибупрофен, диклофенак, пирок-
сикам и др.
• Очни и ушни капки.
• Антиацидни средства.
• Противопаразитни - коартем, палорон, хи-
нин, мебендазол и др.
• Противокашлечни, салбутамол.
• За локално приложение - повидон, йодас-
епт, антифунгални, ацикловир, аналгетич-
ни кремове, дермазин и др.
В медицинския пункт работи 1 лекар с ос-
новни компетентности, които трябва да покри-
ват медицинските стандарти на AHA (American 
Heart Association) - BLS, ACLS и ITLS, съответно 
Basic Life Support, Advanced, Cardiac Life Support 
и International Trauma Life Support. Някои от тях 
вече са залегнали в медицинските стандарти за 
спешна медицина.
Входовете и изходите към лекарския кабинет 
трябва да са няколко, за да се улесни медицин-
ската обработка и подготовката за евакуация на 
пострадалите. В повечето случаи лекарските ка-
бинети по петролните съоръжения са разполо-
жени на ниво главна палуба и имат директен дос-
тъп до нея.
Много е важно да се предвиди и вана за къпа-
не в банята на лекарския кабинет, която ще пос-
лужи за затопляне на болния при общо охлаж-
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дане, за охлаждане при топлинно изтощение, за 
деконтаминация и изкъпване преди медицинска 
евакуация.
Общият брой персонал на петролните плат-
форми е средно 100-150 души. Оказваната меди-
цинска помощ ежемесечно е на 20-30 души, от 
които 5-6 са спешни. Като „спешни“ според на-
шия опит сме третирали всички, които са нера-
ботоспособни за няколко дни (например с мала-
рия) или пък са с такива възпалителни заболя-
вания (фурункули),които налагат изолиране и 
недопускане споделянето на затворените прос-
транства на една петролна сонда с още 70-80 чо-
века. Особено място заемат т.нар. трудови злопо-
луки, вариращи по тежест в широки граници (5). 
Наличието им или липсата им се отразява сери-
озно в „досието“ на петролното съоръжение и са 
сериозен белег за културата на безопасност. От 
това колко висока е тази култура зависи бъдеще-
то на договора на петролната сонда и най-вече 
финансовото благополучие на работещите.
Работещите на платформата обикновено 
са здрави хора на възраст от 20 до 55 години. 
Най-честите медицински нужди са: превръзки 
на крайници по повод трудов травматизъм, рес-
пираторни заболявания, стомашно чревни забо-
лявания, множество кожни проблеми ,предиз-
викани от горещата и влажна околна среда и др.
Основните хронични заболявания са: хипер-
тония, алергии,  затлъстяване и др., не по-различ-
ни от типичните заболявания на всички хора.
ИЗВОДИ
1. Входовете и изходите към лекарския кабинет 
са няколко, което улеснява медицинската об-
работка и евакуацията на пострадалите при 
необходимост.
2. Медицинският пункт на петролните плат-
форми трябва да е добре оборудван и осигу-
рен с имущество и медикаменти за всички 
спешни състояния и възможни заболявания.
3. Медицинското лице осигуряващо здравни-
те грижи на работещите по петролните плат-
форми трябва да е добре подготвен и мотиви-
ран за 24 часови дежурства човек.
4. Заболяемостта сред работещите по петролни-
те платформи има някои особености:
• остри състояния – травматизъм, респи-
раторни заболявания, стомашно-чревни 
проблеми, кожни проблеми и др.;
• хронични заболявания – хипертония, 
алергии, затлъстяване и др.
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